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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestaminen Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella:
Alueellinen asiantuntija-arvio, syksy 2023

Lukijalle

Vuoden 2023 alusta alkaen sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta ovat vas-
tanneet 21 hyvinvointialuetta ja Helsingin kaupunki. Lisaksi HUS-yhtymalla on erikseen saadetty jarjesta-
misvastuu erikoissairaanhoidosta.

Osana valtakunnallista ohjausta Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) lakisdateisena tehtavana on
laatia vuosittain asiantuntija-arviot sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta hyvinvointialueittain,
yhteistyOalueittain ja valtakunnallisesti. THL:n asiantuntija-arvioilla on merkittava asema sosiaali- ja ter-
veysministerion, valtiovarainministerion, sisaministerion ja hyvinvointialueiden vuosittaisissa neuvotte-
luissa, joissa tarkastellaan kunkin alueen jarjestamisvastuuseen kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon
tehtavien toteuttamista. Samalla THL:n laatimat asiantuntija-arviot tukevat hyvinvointialueiden tyon toi-
meenpanoa tarjoamalla vertailutietoa palvelujen jarjestamisesta maan eri alueilla. Asiantuntija-arviot
muodostavat vahvan perustan my0s sosiaali- ja terveysministerion vuosittain laatimalle valtakunnalli-
selle selvitykselle.

Kesan ja syksyn 2023 aikana laadituissa THL:n asiantuntija-arvioissa tarkastellaan uusien hyvinvointialu-
eiden, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen kaynnistymisvai-
hetta. Asiantuntija-arvioissa seurataan erityisesti sita, miten hyvinvointialueiden toiminnot ja konkreetti-
set toimenpiteet yhdistyvat valtakunnallisiin sosiaali- ja terveydenhuollon tavoitteisiin, rahoituksen riit-
tavyyteen ja alueiden omiin strategisiin tavoitteisiin. Arviointien sisallollisenad painopisteena ovat palve-
lujen yhdenvertaista saatavuutta, henkiloston riittavyytta ja talouden hallintaa edistavat toimenpiteet.

Asiantuntija-arvioissa on hyddynnetty seka maarallista etta laadullista tietopohjaa. Merkittava osa kay-
tettavissa olleesta kansallisesta tietopohjasta on kohdentunut edelleen kuntien jarjestamisvastuulla ol-
leisiin palveluihin ja niiden kustannuksiin. Ajantasaisen tilannekuvan muodostamiseksi arvioinnissa on
hyddynnetty myos alueiden tuoreimpia hallinnollisia dokumentteja seka kansallisten viranomaisten sel-
vityksia. Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja taydennetty hyvinvointialueiden
edustajien kanssa kaydyissa keskusteluissa.

Kiitamme l[ampimasti Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen yhteyshenkiloita ja asiantuntijoita erinomai-
sesta yhteisty0sta ja panostuksesta arviointiimme hyvinvointialueiden kaynnistymisvaiheessa. Kiitos
my®os sosiaali- ja terveysministerion, Valviran, aluehallintovirastojen ja THL:n asiantuntijoille arvokkaasta
tuesta.

Helsingissa 24.10.2023

Nina Knape Hannele Ridanpaa

Arviointijohtaja Arviointipaallikko
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Asiantuntija-arvion johtopaatokset

Vaeston palvelutarve selvasti keskimaaraista pienempi - useiden
palvelujen saatavuudessa silti haasteita

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella asuu verrattain nuori, terve ja hyvin koulutettu vaesto. Palvelutar-
peita kuitenkin lisdavat kokonaisvaeston ja idkkaiden maaran kasvu. Lisaksi vaesto on yha monikielisem-
paa ja monikulttuurisempaa, mika edellyttaa erityistd huomiota vaeston hyvinvointierojen kaventami-
seen ja vaestoryhmien valisen eriarvoisuuden vahentamiseen.

Kevaalla 2023 paasy terveyspalveluihin tuotti haasteita seka perus- etta erityistasolla. Erityisesti vaikeutui
hoidon saatavuus suun terveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa.

Nahtavissa oli lasten ja nuorten mielenterveys- ja paihdeongelmien kasvua seka perheiden pahoinvoinnin
lisdantymista. Suuntaus viittaa tarpeisiin vahvistaa erityisesti ennaltaehkaisevia ja varhaisen tuen palve-
luja.

lakkaista yha pienempi osuus sai saannollisia palveluja, eivatka ne riittavyydeltaan taysin vastanneet tar-
peisiin. 1akkaiden toimintakykya uhkaa erityisesti lisdantynyt alkoholin kaytto.

Palvelujen saatavuudessa on suurta alueellista vaihtelua. Saatavuus oli osin vaikeutunut jo ennen hyvin-
vointialueelle siirtymista henkilostopulan ja kertyneen hoito- ja palveluvelan myota. Haasteet hoito- ja
palveluketjujen toimivuudessa johtivat siihen, etta palvelua jarjestettiin osin epatarkoituksenmukaisella
tasolla. Palvelujen yhdenvertaista jarjestamista vaikeutti myos asiakas- ja potilastietojarjestelmien haja-
naisuus.

Strategisten tavoitteiden toimeenpano kaytannon toimiksi viela
lahtokuopissa

Hyvinvointialueen strategiset linjaukset ja pdamaarat vastaavat hyvin sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tamisen valtakunnallisiin tavoitteisiin. Strategian linjauksissa edistetdaan palvelujen yhdenvertaista saa-
tavuutta, henkiloston riittavyytta ja taloudellista kestavyytta.

Uudistuksen toimeenpanossa on keskitytty uuden organisaation peruslahtokohtien luomiseen. Strate-
gista ohjausta tasmentdvan palvelustrategian seka siihen kytkeytyvien toiminnan ja talouden uudista-
mista linjaavien ohjelmien valmistelu oli vield kesken, mika viittaa muutosten suhteellisen verkkaiseen
konkretisoitumiseen. Syksylla paatoksentekoon on kuitenkin tulossa laaja strategiakokonaisuus.

Hyvinvointialuestrategian tavoitteiden konkreettinen ohjausvaikutus siihen, etta palvelut jarjestettaisiin
palveluittain ja asiakasryhmittdin tarveperusteisesti, jaa verrattain ohueksi. Alue on kuitenkin strategi-
sesti sitoutunut jarjestamaan asiakkaiden tarpeita vastaavia palveluja seka varmistamaan niiden sujuvuu-
den ja saavutettavuuden.

Hyvinvointialue on linjannut perustehtavakseen tukea asukkaidensa hyvinvointia, terveytta ja turvalli-
suutta. Kustannusten kasvun hidastaminen suhteessa palvelutarpeiden kasvuun on kdynnistymassa hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamistyota tukevien alueellisten rakenteiden vahvistuttua.
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Monituottajamallia kaytetaan monipuolisesti henkiloston riittavyyden
ja palvelujen saatavuuden edistamiseksi

Henkiloston rekrytointitarve kasvaa palvelutarpeiden kasvun myo6ta. Kuilu henkildston vaikeutuvan saa-
tavuuden ja palvelutarpeiden kasvun valilla on kuitenkin jyrkkenemassa. Valtakunnallisen henkilostopu-
lan rinnalla haasteena on paakaupunkiseudun hyvinvointialueiden keskindinen ja yksityisen sektorin
kanssa kaytava kilpailu tydovoimasta.

Alueella on pulaa seka sosiaali- etta terveysalan ammattilaisista. Lainsaadantomuutosten myota kiristy-
vat mitoitus- ja hoitoonpadasyvaatimukset aiheuttavat alueen kevaalla tekeman arvion mukaan merkitta-
via haasteita monissa palveluissa. Henkiloston riittdvyyden ja palvelujen saatavuuden varmistamiseksi
hyvinvointialue turvautuu yha enenevasti vuokratyévoiman ja monituottajamallin kayttéon. Tama on kui-
tenkin heikentanyt palvelujen jatkuvuutta seka vaikeuttanut talouden hallintaa.

Laaja-alainen ja systemaattinen tyo osaavan henkiloston saannin turvaamiseksi seka sosiaali- ja terveys-
alan veto- ja pitovoimatekijoiden vahvistamiseksi oli kdynnistymassa. Henkildston riittavyytta edistavia
henkilostostrategisia linjauksia valmisteltiin osana palvelustrategiaa. Yksittaisia avauksia oli kuitenkin jo
tehty, kuten sisallollisesti monipuolisen urapalvelutoiminnon kaynnistaminen seka erilaisten rekrytointi-
kannustimien kayttoonotto. Kansainvalisen rekrytoinnin mittakaava oli viela pieni.

Vaiheittain rakentuva alueorganisaatiomalli varmistaa yhdenvertaisesti
saatavia palveluja alueen eri osissa

Palvelujen yhdenvertaista saatavuutta tukee kdynnissa oleva toimintojen laaja-alainen yhtendistaminen.
Vaiheittain rakentuva alueorganisaatiomalli edistda henkiloston riittavyytta ja palvelujen yhdenvertaista
saatavuutta hyvinvointialuetasoisesti. Avosairaanhoidon yhteinen johtamismalli edistaa palvelujen yh-
teismitallista jarjestamista. Kielellisten oikeuksien toteutuminen huomioidaan yha paremmin osana pal-
velujen kokonaissuunnittelua.

Palvelujen saatavuutta turvataan kayttamalla ostopalveluja ja palveluseteleitd, joiden vaikuttavaan hyo-
dyntamiseen alue on strategisesti sitoutunut. Ostopalvelujen osuus alueen kokonaiskustannuksista on
merkittava. Kysymykseksi jdi, mika on alueen oma valmius tuottaa palvelut mahdollisessa hairiotilan-
teessa - alueen riskienhallintapolitiikka ei téhan ottanut kantaa.

Sahkaisten palvelukanavien kayttoonottoa valmisteltiin eri palveluissa, ja yksittdisia avauksia oli jo tehty
muun muassa idkkaiden etahoivassa. Digistrategia oli vasta valmistelussa ja digitaalisten palvelujen hyo-
dyntaminen alkuvaiheessa. Alueen asiakas- ja potilastietojarjestelmien yhtendistaminen etenee syksyyn
ajoittuvien paatosten myota. Digitalisaation vahvistamiselle on erityinen tarve, sillda puhelinasioinnin
osuus yhteystavoista on merkittava. Myds alueen verrattain nuori véestd mahdollistaa digipalvelujen laa-
jamittaisemman hyodyntamisen.

Palvelujen yhteensovittamisessa viela paljon hyodyntamatonta
potentiaalia

Perustason sosiaali- ja terveyspalvelujen integraatiota vahvistettiin muun muassa perhekeskuspalve-
luissa. Terveysasemien tiimimalli oli laajentumassa koko alueelle. Sosiaalipalvelut kytkeytyvat malliin
kuitenkin verrattain ohuesti, eikd moniammatillinen sote-keskusmalli vield ndy arjen toiminnassa. Vaiku-
telmaksi tuli, etta integraatio HUS-yhtyman kanssa on pisimmalla psykiatrian palveluissa. Arvioitavaksi
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jaa, miten Uudenmaan erillisratkaisun puitteissa toimijat kykenevat muodostamaan alueellisesti yhteen
toimivan ja vaeston palvelutarpeet kokonaisuutena huomioivan palvelujarjestelman.

Erikoissairaanhoidon kustannukset kasvaneet maan eniten - HUS-
jarjestamissopimuksen konkreettiselle toimeenpanolle pikainen tarve

Asukaskohtaiset palvelutarpeeseen suhteuttamattomat sosiaali- ja terveyspalvelujen nettokayttokustan-
nukset olivat maan pienimmat. Kustannuksia pienentda vaeston pienta sairastavuutta mukaillen verrat-
tain matalat palvelujen peittavyydet seka pienet asiakas- ja kdyntimaarat. Lisaksi yksityisten palvelujen
kaytto on verrattain runsasta. Kokonaiskustannuksista suhteellisesti eniten kunnat olivat kayttaneet eri-
koissairaanhoitoon, jonka osuus oli maan suurin yhdessa Kainuun kanssa.

Kustannukset ovat viime vuosina kasvaneet hieman keskimaardista enemman. Vaeston kasvun ohella
kustannuksia kasvattivat erikoissairaanhoidon kustannukset, jotka kasvoivat maan eniten. Perustasoa on
merkittavasti ja ripedsti ryhdyttava vahvistamaan HUS-jarjestamissopimuksen mukaisesti.

Vaeston ikaantyminen on nostamassa alueen sote-menoja maan
kolmanneksi eniten ilman merkittavia palvelutuotannon uudistuksia

Vuonna 2021 alueen vaeston palvelutarve oli maan pienin, mutta siihen suhteutetut sosiaali- ja tervey-
denhuollon nettokayttokustannukset ovat jo pidempaan olleet hieman yli maan keskitason. Tama viittaa
mahdollisuuksiin lisdta tuottavuutta edistavia ratkaisuja ja palvelumalleja.

Vuodelle 2023 ennakoitu palvelutarve on maan pienin ja alueen asukaskohtainen rahoitus maan matalin.
Siirtymakaudella alueen rahoitus kuitenkin kasvaa suhteessa siirtyviin kustannuksiin rahoitusmalliin si-
saltyvien olosuhdetekijoiden vuoksi.

Vaeston ikdarakenteen muutoksiin pohjautuvan ennusteen mukaan alueella kasvaa erityisesti iakkaiden
palvelujen ja somaattisen erikoissairaanhoidon tarve, mikd on nostamassa alueen sote-menoja vuosi-
kymmenen loppuun mennessa maan kolmanneksi eniten. Ennuste kannustaa aluetta monipuolistamaan
iakkaiden palvelurakennetta seka toimeenpanemaan alueellisen palvelujarjestelméan kokonaisuudistusta
yhteisty6ssa HUS-yhtyman kanssa.

Talouden tasapainottaminen kaynnistyi verrattain kevyilla
tehostamistoimilla

Maaliskuun rahoituslaskelmaan perustuvan tilinpaatéosennusteen mukaan tilikauden tulos on paaty-
massa noin 86 miljoonan euron alijaamaan. Alijadamaa ovat kasvattaneet erityisesti ennakoitua pienem-
mat myynti- ja asiakasmaksutuotot. Ennustetta heikentdvat myos kasvanut erikoissairaanhoidon kaytto.
Kevaalla hyvinvointialueella oli arvionsa mukaan taysimaaraiset edellytykset saattaa toimintansa talou-
dellisesti kestavaksi vuoteen 2025 mennessa.

Alueelta puuttuivield strateginen talouden tasapainotussuunnitelma. Merkittavat ja systemaattiset talou-
den hallintaa edistavat toimet eivat siten olleet viela kaynnistyneet, eika niiden riittavyytta suhteessa ta-
louden kestavyyteen voi nain ollen vield arvioida. Suunnitelmakauden tasapainottamistoimet ajoittuvat
alueella kolmeen vaiheeseen.
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Ensivaiheen toimenpiteena hyvinvointialue kdynnisti kesalla 2023 verrattain kevyet toiminnan tehosta-
mistoimet. Naiden arvioitu kustannusvaikutus on noin 15 miljoonaa euroa. Lisaksi ryhdyttiin laatimaan
erillisia, palvelustrategian laatimista tukevia selvityksid muun muassa sosiaalihuollon palvelurakenteiden
keventamiseksi. Ennustettu alijaama huomioiden arviointihetkeen mennessa linjatut tehostamistoimet
vaikuttavat riittamattomilta.

Talouden tasapainottamisohjelma on tavoitteena hyvaksya lokakuussa 2023 osana laajaa strategiakoko-
naisuutta. Sen menoja vahentava vaikutus vuonna 2024 on vahintdan 42 miljoonaa euroa hyvinvointialu-
een toiminnassa. Ensimmaiselld kolmivuotiskaudella tavoitellaan yhteensa noin 75 miljoonan euron saas-
toja.

Uudenmaan alueen yhteisena haasteena perus- ja erityistason
investointitarpeiden yhteensovittaminen

Hyvinvointialueen kunnat ovat viime vuosina investoineet perustasolle hieman maan keskitasoa enem-
man. Hyvinvointialueen suunnittelemien investointien kohdentuminen vaikuttaa tarkoituksenmukai-
selta, kun otetaan huomioon valtakunnalliset tavoitteet palvelujen yhdenvertaisuudesta seka perustason
palvelujen toimintavarmuuden ja integraation vahvistumisesta. Investointitarpeita lisdd myos alueen kas-
vava ja ikadntyva vdesto. Uudenmaan hyvinvointialueiden jarjestamista haastaa erityisesti investointitar-
peiden yhteensovittaminen HUS-yhtyman kanssa.

Kun katsotaan ennusteita sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten voimakkaasta kasvusta ja talouden
merkittavasta alijaamasta, taloutta sopeuttavien uudistusten toimeenpano vaikuttaa verkkaiselta. Las-
ten, nuorten ja perheiden hyvinvointia tukevat, ennaltaehkaisevat ja varhaiset toimet eivat ensivaiheen
tehostamistoimissa nousseet erityisen vahvasti esiin. Muilta osin kaynnistetyt selvitykset koskevat talou-
den hallinnan nakokulmasta tarkoituksenmukaisia palvelukokonaisuuksia.
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Vaesto ja toimintaymparisto

Alueella asuu yha monikielisempi ja -kulttuurisempi vaesto

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue on véestopohjaltaan (noin 486 300 asukasta) maan kolmanneksi suurin
sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestdja Helsingin kaupungin ja Pirkanmaan hyvinvointialueen jalkeen. En-
nusteen mukaan vdeston suhteellinen kasvu on maan suurimpia: vdesto kasvaa yli viisi prosenttia vuo-
teen 2030 mennessa ja 10 prosenttia vuoteen 2040 mennessa. Kasvu perustuu etenkin vieraskielisten
maaran kasvuun. Alueen sisdinen vaestonkehitys daripdistyy yha voimakkaammin.

Vaesto on verrattain nuorta ja tervetta, mutta nuorten hyvinvointi on
heikentynyt

Alle 18-vuotiaiden osuus vdestosta on maan suurimpia. 75 vuotta tayttaneiden vaestoosuus on maan
pienimpien joukossa, ja se kasvaa hieman keskimaaradista hitaammin vuoteen 2030 asti. Maarallinen
kasvu on kuitenkin maan suurimpia.

Ruotsinkielisen ja ulkomaalaistaustaisen vdeston osuudet alueen vaestosta ovat maan suurimpia. Talou-
dellinen huoltosuhde kuuluu maan parhaimpiin. Vaeston koulutustaso on maan toiseksi korkein.

Tyottomia ja vaikeasti tyollistyvia on verrattain vahan. Vaikka nuorisoty6ttémyys on maan pienimpia,
koulutuksen ulkopuolelle jaaneiden nuorten aikuisten osuus on suuri. Myds nuorten huumekokeilut ovat
verrattain yleisia.

Lapsiperheistd yhden vanhemman perheita on vdhemman kuin maassa keskimaarin. Verrattain moni
lapsiperhe sai kuitenkin pitkdaikaisesti toimeentulotukea. Vaestoa kuvaavia tietoja esitetdaan tarkemmin
taulukossa 1.

lakkaiden alkoholin liikakaytto kasvussa

THL:n ikavakioimattoman sairastavuusindeksin (2019-2021) mukaan sairastavuus on, nuorta ikaraken-
netta mukaillen, maan pieninta (kuvio 1). Tyokyvyttomyytta esiintyy maan toiseksi vahiten. Myos vaeston
ennenaikaista kuolleisuutta mittaava PYLL-indeksi on maan toiseksi pienin (kuvio 2). 1akkaiden alkoholin
lilkakdytto on kuitenkin kasvanut maan suurimmaksi. Vdeston keskimaardisesta hyvinvoinnista huoli-
matta erot ovat alueen mukaan suuret.

Valmisteilla olevaan palvelustrategiaan kytkeytyy monia pidemman
aikavalin uudistumista linjaavia suunnitelmia

Lokakuussa 2022 hyvaksytty hyvinvointialuestrategia antaa suunnan hyvinvointialueen ensiaskelille ja
kuvaa hyvinvointialueen paamaarat vuosille 2023-2025. Palvelustrategian valmistelu on kdynnissa. Jar-
jestamisen periaatteiden lisdksi sithen tulevat mukaan talouden tasapainottamisohjelma,
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toimitilasuunnitelma, palvelujen verkoston kehittdmissuunnitelma, digipalvelujen tiekartta ja hankinta-
ja tuotantostrategia. Tavoitteena on hyvaksya kokonaisuus lokakuussa 2023.

Suuntaviivoja hyvinvointialueen toiminnalle ja taloudelle antavat myds talousarvio ja -suunnitelma vuo-
sille 2023-2025, omavalvontaohjelma seka riskienhallintapolitiikka. Ruotsinkielisten kielellisia oikeuksia
sosiaali- ja terveyspalveluissa turvaava yhteistydsopimus, jonka kaksikieliset hyvinvointialueet tekevat,
oli paatoksentekoprosessissa kesalla 2023.

Samoin paatoksentekoprosessissa kesalla 2023 oli Uudenmaan hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin
seka HUS-yhtyman vélinen HUS-jarjestamissopimus terveydenhuollon palvelujen jarjestamisen tyonjaon,
yhteistyon ja yhteensovittamisen ohjausta varten. Alueen mukaan erillisratkaisun kehittamiselle ja vah-
vistamiselle tulee antaa tyérauha.

Vaeston hyvinvoinnin ja terveyden edistamista koordinoi alueellinen
hyte-verkosto

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyohon luotiin suunnitelma ja rakenne. Yhteisia tavoitteita kirkastet-
tiin keskeisten sidosryhmien kanssa. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamista koordinoi monitoimijainen
hyte-verkosto, joka valmisteli alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa. TEAviisarin mukaan
kuntien liikuntaneuvonnan tila oli maan heikoimpia. Muiden yhdyspintojen osalta on aloitettu yhteistyo-
mallien strategisen tason valmistelu; operatiivinen yhteistyo jatkuu aiempien toimintamallien mukaisesti.

Hyvinvointialueen ja HUS-yhtyman strategisen, taktisen ja operatiivisen tason yhteistyorakenteet on ku-
vattu.

Kuilu henkiloston vaikeutuvan saatavuuden ja palvelutarpeiden kasvun
valilla on jyrkkenemassa

Osaavan henkiloston saatavuus on hyvinvointialueelle merkittava haaste. Tilanne vaikeuttaa palvelujen
saatavuutta monissa eri palveluissa. Maarallisen riittavyyden liséksi puutteita on myos henkiléston osaa-
misessa sekd ikdantyneiden palvelujen henkildstorakenteen monipuolisuudessa.

Haasteellisimmat ammattiryhmat ovat lastensuojelun sosiaalityontekijat, psykologit, ensihoitajat, lahi-
hoitajat, hammashoitajat, laakarit ja sairaanhoitajat. Tydvoimaa vuokrataan erityisesti ikdantyneiden pal-
veluihin ja yhteisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin.

Vaikka osa alueen tyOyhteisoista on varsin monikulttuurisia, tarvittavan kieli- ja kulttuuritaidon hallitse-
vaa henkilostoa ei ole palvelutarpeisiin nahden riittavasti. Alueen mukaan maahanmuuttajien tyollisty-
mista vaikeuttavat osaltaan tyoelaman kielitaitovaatimukset. Lisaksi paakaupunkiseudun hyvinvointialu-
eet kayvat kilpailua tyovoimasta seka keskenaan etta yksityisen sektorin kanssa.
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Taulukko 1. Perustietoja alueen vaestosta

Helsinki  Ita- Keski- Lansi- Vantaaja Eteld- Kymen- P Koko maa (vaihteluvali)
Uusimaa Uusimaa Uusimaa Kerava Karjala laakso Hame

Vdestorakenne
Vaesto 31.12. 664028 98972 203192 486346 280495 125353 159488 204528 | 5563970 (67805-664028)
Vaestoennuste 2030 703540 101592 210932 511700 309052 119591 148033 199927 | 5598 821 (65348-703540)
Vaestoennuste 2040 730098 104072 219729 535363 330131 113074 136233 193194 | 5588011 (60312-730098)
Syntyvyys (Yleinen 41,5 42,2 453 46,5 48,3 344 37,8 41,5 43,4 (34,4-50,5)
hedelmallisyysluku) *
0-17-vuotiaat, % vaestosta 16,9 19,8 21,0 21,1 19,9 15,6 15,6 17,0 18,4 (14,9-22,1)
75 vuotta téyttaneet, 8,4 10,7 8,8 8,5 74 137 141 131 10,8 (7,4-15,5)
% vaestosta
Vaestoennuste 2030, 10,0 14,1 12,3 11,0 9,2 17,9 18,9 17,7 14,1 (9,2-21,3)
75 vuotta tayttaneet,
% vaestosta
Ruotsinkielinen vaesto, % 55 28,0 1,1 11,7 2,1 0,2 0,8 0,4 5,2 (0,1-50,4)
vaestosta 31.12.
Ulkomaalaistaustaiset / 186,3 69,9 68,9 1655 239,0 75,6 67,2 64,1 91,3 (29,7-239,0)
1000 asukasta
Taloudellinen huoltosuhde* 109,3 123,8 114,7 117,6 112,5 158,9 160,2  155,2 133,4 (109,3-166,7)
Koulutustasomittain* 474,0  371,2  379,7  449,8 367,5 352,7 337,8 3434 388,3 (337,3-474,0)
Vaeston sosioekonominen asema
Tyottomat, % tydvoimasta 10,5 8,8 7,9 8,3 11,0 10,6 11,1 12,2 9,5 (5,5-12,8)
Pitkaaikaistyottomat, 48 43 3,4 3,5 47 2,7 3,6 5.8 3,6 (1,5-5,8)
% tyovoimasta
Vaikeasti tyollistyvat 53 46 3,8 3,9 5,4 5,0 56 6,5 45 (2,576,5)
(rakennety6ttomyys),
% 15-64-vuotiaista
Nuorisoty6ttomat, 9,0 11,9 11,4 9,3 11,7 12,7 13,8 14,6 11,3 (5,6-16,3)
% 18-24-vuotiaasta
tyovoimasta
Yhden vanhemman per- 27,8 21,9 21,5 21,9 26,9 24,8 26,9 26,1 23,3 (15,9-278)
heet, % lapsiperheistd *
Toimeentulotukea pitkaai- 4,6 1,6 1,7 2,9 5,4 1,9 2,3 3,2 2,6 (1,0-54)
kaisesti saaneet lapsiper-
heet, % lapsiperheista
Vdeston sairastavuus
Sairastavuusindeksi, 84,2 90,9 91,4 80,8 82,3 114,1 1146 1110 100,0 (80,8-126,7)
ikavakioimaton **
TySkyvyttomyysindeksi, 64,0 81,0 84,9 66,2 69,3 1094 1300 112,1 100,0 (64,0-150,2)
ikavakioimaton **
Menetetyt elinvuodet 5909 5214 5285 4958 5965 6046 6642 6235 5745 (4553-7041)

(PYLL) ikévalilld 0-80 vuotta

/100 000 asukasta ***

*2021
**2019-2021
***2020-2022

Taulukossa esitetdan vaestorakennetta, vaeston sosioekonomista asemaa ja vaeston sairastavuutta
kuvaavia indikaattoritietoja Eteld-Suomen yhteisty6alueen hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungissa ja
koko maassa. Indikaattoriarvot on saatu THL:n Sotekuva-palvelusta véestdennusteita lukuun ottamatta
(sotekuva.fi), ja ne kuvaavat vuoden 2022 tilannetta. Poikkeukset on merkitty erikseen. Vaestoennusteet
on saatu THL:n Sotkanet-palvelusta (sotkanet.fi), ja Tilastokeskus on laskenut ne vuonna 2021. Ahvenan-
maan tiedot sisdltyvat koko maan tietoon mutta eivat hyvinvointialueiden vaihteluvaliin.
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Kuvio 1. Ikdvakioimaton sairastavuusindeksi ajanjaksolta 2019-2021

’ 57-85

86-100

101-115

‘ 116-127

Keski-Uusimaa . .
| Ita-Uusimaa

Lansi-Uusimaa

Vantaa ja Kerava
Helsinki

Kartassa esitetdan ikdvakioimaton sairastavuusindeksi hyvinvointialueilla ja Helsingin kaupungissa.
Sairastavuusindeksi kuvaa vaeston sairastavuutta suhteessa koko maahan, jonka vertailuluku on 100.
Mita pienempi alueen luku on, sita terveempaa vdesto on. Punaisen sdvyilla merkityilla alueilla sairasta-
vuusindeksi on keskimaaraista suurempi ja sinisen savyilla merkityilla alueilla keskimaaraista pienempi.
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Kuvio 2. Menetetyt elinvuodet (PYLL) ikavalilld 0-80 vuotta / 100 000 asukasta ajanjaksolta 2020-
2022
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Kartassa esitetdan PYLL-indeksi hyvinvointialueittain ja Helsingin kaupungissa. PYLL-indeksi ilmaisee
ennen 80:aa ikavuotta tapahtuneiden kuolemien takia menetettyjen elinvuosien lukumaaraa vaestossa
100 000:ta asukasta kohti. Indeksissa nakyvat erityisesti sellaiset terveyden ja hyvinvoinnin ongelmat,
jotka lisdaavat kuoleman riskia nuoremmissa ikaryhmissa. Mita korkeampi alueen PYLL-indeksin lukema
on, sitd enemman ja sitd nuorempina ihmiset kuolevat. Punaisen savyilla merkityilld alueilla PYLL-indeksi
on maan keskiarvoa suurempi ja sinisen savyilla merkityilla alueilla maan keskiarvoa pienempi.
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Kustannukset, investoinnit ja rahoitus

Sairaanhoitopiirin lainakanta kasvoi mittavien sairaalainvestointien
myota

Vuonna 2022 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin toiminnan volyymi jai reilusti alle suunnitellun
koronapandemian jatkumisen ja tyotaistelutoimien vuoksi. Toiminnallinen tulos oli noin 119 miljoonaa
euroa alijadmainen, mika katettiin jasenkuntien lisdkannolla. Kuntayhtyman taseessa ei ollut kattama-
tonta alijaamaa vuoden 2022 alussa.

Sairaanhoitopiirissa jatkettiin vuonna 2019 kaynnistettya tuottavuusohjelmaa. Tavoitteena vuonna 2022
oli yhteensa noin 20 miljoonan euron saastot, joista saavutettiin noin puolet.

Sairaanhoitopiirin investointimenot (276 milj. euroa) kasvoivat edelleen mittavien sairaalainvestointien
takia. Investointien myéta lainakanta kasvoi edellisvuodesta 18 prosenttia 866 miljoonaan euroon.

Espoon kaupunki myi kuntoutustoiminnassa olleen sairaalan kotimaiselle sijoittajaryhmalle alkuvuonna
2022. Kauppahinta oli 295 miljoonaa euroa, ja luovutusvoitto kirjattiin satunnaisiin tuottoihin.

Asukaskohtaiset palvelutarpeeseen suhteuttamattomat
nettokayttokustannukset maan pienimmat

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon nettokadyttokustannukset oli-
vat yhteensa 1,54 miljardia euroa (3 168 euroa / asukas) (kuvio 3). Asukaskohtaiset palvelutarpeeseen suh-
teuttamattomat nettokayttokustannukset olivat maan pienimmat, 17 % alle maan keskitason (3 817 eu-
roa / asukas). Suhteellisesti suurin asukaskohtainen osuus muodostui erikoissairaanhoidosta (42 %, koko
maa 38 %); osuus oli maan suurin yhdessa Kainuun hyvinvointialueen kanssa.

Alueen 75 vuotta tayttaneeseen vaestoon suhteutetut idkkadiden palvelujen kustannukset olivat 14 pro-
senttia alle maan keskitason, osuus oli maan pienimpia. Lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuollon avo-
palvelujen ja lastensuojelun alle 18-vuotiaaseen vdestoon suhteutetut kustannukset olivat 22 prosenttia
alle maan keskitason. Vammaispalvelujen asukaskohtaiset nettokayttokustannukset olivat 10 prosenttia
alle maan keskitason. Maan keskitasoa pienemmat kustannukset johtuvat vaeston pienesta sairastavuu-
desta ja yksityisten palvelujen runsaasta kaytosta.

Reaalikustannusten kehitys heijastelee erikoissairaanhoidon
kustannusten merkittavaa kasvua vaeston kasvun ohella

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon nettokayttokustannukset
ovat kasvaneet vuosina 2018-2022 reaalisesti 10 prosenttia vuoden 2022 hintatasolla tarkasteltuna
(koko maa 8 %).* Tarkastelujakson nettokadyttokustannusten kehityksessa nakyvat vuosina 2020-2021
myonnetyt korona-avustukset erityisesti perusterveydenhuollon avohoidon tehtavissa. Erikoissairaan-
hoidon kustannukset kasvoivat maan eniten (20 %). Erikoissairaanhoidon kustannukset ovat kasvaneet
maan keskitasoa enemman useilla Uudenmaan alueilla. Alueen mukaan HUSin yliopistosairaalatoiminta
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nostaa toiminnan kokonaiskustannuksia, mika nakyy korkeampina ja nopeasti kasvavina yksikkokustan-
nuksina. Perusterveydenhuollon avohoidon nettokdyttokustannusten kehitys oli maltillista (1 %).

THL:n vuonna 2023 paivittamien laskelmien mukaan vuonna 2021 alueen vdeston palvelutarve oli maan
pienin (indeksi 79, koko maa 100). Alueen vdeston palvelutarpeeseen suhteutetut sosiaali- ja terveyden-
huollon nettokadyttokustannukset vuonna 2021 olivat kuitenkin lahelld maan keskitasoa (indeksi 105,
koko maa 100).

Hyvinvointialueen ennuste reilusti alijaamainen

Alueen talousarvio vuodelle 2023 laadittiin 71 miljoonaa euroa alijaamaiseksi. Poliittisen paatoksenteon
yhteydessa vuoden 2023 talousarvioon tehtiin muutoksia, jotka heikensivat hyvinvointialueen kayttota-
loutta yhteensa 6,7 miljoonaa euroa alkuperaiseen esitykseen verrattuna. Suurin muutos koski HUS-yhty-
man budjettikehysta, jota kasvatettiin Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen osalta 3,3 miljoonaa euroa
nykyisen palveluverkon yllapitamiseksi.

Valtiovarainministerion elokuun rahoituslaskelman perusteella Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen
vuoden 2023 kokonaisrahoitus on 1,67 miljardia euroa, josta vuoden 2022 tilinpaatdstietojen perusteella
maksettava kertakorvaus on 35,4 miljoonaa euroa. Laskelmassa on oikaistu sosiaali- ja terveydenhuollon
seka pelastustoimen nettokayttokustannuksia vaaristavat takautuvat ja kertaluonteiset erat. Alueen kun-
tien siirtolaskelmissa ei ollut oikaistavaa.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon ennakoitu palvelutarve vuodelle 2023
on maan pienin (22 % alle maan keskitason), ja alueen asukaskohtainen pelastustoimen sisaltdama rahoi-
tus (3 487 euroa / asukas) on siten maan matalin (Manner-Suomi 4 204 euroa / asukas). Alueen siirtyvat
kustannukset ovat laskennallista rahoitusta pienemmat, minka seurauksena rahoitus kasvaa hieman siir-
tymakauden aikana suhteessa siirtyviin kustannuksiin. Valtiovarainministerion siirtymakaudelle 2023-
2029 elokuussa 2023 laatiman laskelman mukaan alue saavuttaa laskennallisen rahoituksen tason
vuonna 2026.

Elokuussa laaditun tilinpaatosennusteen mukaan alijaamaksi on muodostumassa noin 86 miljoonaa eu-
roa kertakorvaus huomioituna. Ennuste sisaltaa noin nelja miljoonaa euroa erillisavustuksesta, jonka val-
tiovarainministerié on myontanyt toiminnan vakiinnuttamiseen ja kehittamiseen (yht. 19 milj. euroa).
Merkittavimmat talousarviopoikkeamat johtuvat budjetoitua pienemmista myynti- ja asiakasmaksu-
tuotoista. Taustalla on myos erikoissairaanhoidon kasvanut kaytto seka valtionrahoituksen ennakoitua
pienempi korjaus.

Valtiovarainministerion elokuun laskelmien mukaan Lansi-Uudenmaan kokonaisrahoitus vuodelle 2024
on yhteensa 1 785 miljoonaa euroa, josta yliopistosairaalalisa on 18,7 miljoonaa euroa. Hyvinvointialuei-
den rahoituslaskelmat tarkentuvat edelleen.

Vuodelle 2023 ennakoitua alijaamaa katetaan kasvattamalla
lainakantaa

Vuoden 2023 alussa hyvinvointialueelle siirtyi Karkullan kuntayhtyman lainoja yhteensé 3,1 miljoonaa
euroa. Alueen lainakannan ennakoidaan olevan vuoden 2023 lopussa noin 149 miljoonaa euroa. Laina-
kantaa kasvattaa erityisesti ennakoidun alija@dman kattaminen. Lyhytaikaisten lainojen poismaksun
myota hyvinvointialueen lainakannan ennustetaan kuitenkin vahenevan suunnittelukauden aikana.

Henkiloston palkanmaksussa ja palkkioiden maksatuksessa onnistuttiin verrattain hyvin. Toiminnan al-
kuvaiheessa ostolaskujen kasittelyssa ja asiakaslaskutuksen kaynnistamisessa ilmeni haasteita, jotka
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viivastyttivat maksuja. Uudesta laskujenkasittelyjarjestelmasta aiheutuneet hairiét vahenivat jo ensim-
madisen kvartaalin aikana.

Palkkaharmonisoinnin arvioidut kustannukset ovat yhteensa noin 36 miljoonaa euroa, josta vuodelle
2023 on varattu 12 miljoonaa euroa. Palkkojen yhteensovitus ajoittuu vuosille 2023-2025, ja se pyritaan
toteuttamaan jarjestelyerien, hyvinvointialueiden ja kunta-alan palkkauksen kehittamisohjelman seka
sote-sopimuksen oman lisapalkkaohjelman puitteissa.

Ensimmaisella kolmivuotiskaudella tavoitellaan noin 75 miljoonan
euron saastoja

Hyvinvointialueen talouden sopeutustoimet vaiheistetaan siten, ettd vuonna 2023 toteutetaan ensivai-
heen tehostamistoimet. Ndiden arvioitu 15 miljoonan euron kustannusvaikutus realisoitunee vuosina
2024-2025. Toisen vaiheen strategisen tason tasapainotukset sisaltyvat talouden tasapainottamisohjel-
maan, joka hyvaksytaan palvelustrategian vahvistamisen yhteydessa syksylld 2023. Tasapainottamisoh-
jelman menoja vahentava vaikutus hyvinvointialueen toiminnassa on vuonna 2024 vahintaan 42 miljoo-
naa euroa.

Talouden tasapainottamisen kolmannessa vaiheessa toimenpiteita on tarkoitus tasmentaa vuosittain ta-
lousarviovalmistelun yhteydessa, mikali tehostamistoimet tai palvelustrategian linjaukset eivat riita kat-
tamaan koko sopeutustarvetta. Tasapaino edellyttaa vuosittaista menojen kasvun hidastumista noin 1,5
prosenttiin. Pysyvaisluonteinen kustannustason saastotavoite vuosien 2023-2025 aikana on 75 miljoonaa
euroa perusuran mukaiseen tasoon verrattuna.

Helsingin kaupungilla, Uudenmaan hyvinvointialueilla ja HUS-yhtymalla oli ndkemyseroja vuoden 2024
erikoissairaanhoidon rahoituksesta. Talousarviovalmistelu on jatkunut yhtymakokouksen paattaman
2,2 miljardin euron pohjalta. Yhtymalta edellytetdan kulujen pysymista raamissa, eivatka ne saa kasvaa
hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin sote-kustannuksia nopeammin. HUSin tulee myos kattaa
mahdollisesti vuonna 2023 syntyva alijdama vuosien 2024-2026 taloussuunnitelmassa. Lisaksi HUSin
palveluverkko- tai palvelutasomuutokset tulee valmistella omistajien eli hyvinvointialueiden ja Helsingin
kaupungin kanssa.

Investoinnit jakautuvat hyvinvointialueen ja HUS-yhtyman valilla

Vuosina 2018-2022 sosiaali- ja terveysministerié myonsi poikkeusluvan vain Kirkkonummen hyvinvointi-
keskuksen rakentamiseen. Hyvinvointialueen kuntien asukaskohtaiset investointimenot pysyivat keski-
maardista matalammalla tasolla vuosina 2018-2022. Vuonna 2023 aloittanut HUS-yhtyma jatkaa kayn-
nissa olevia ja suunniteltuja investointihankkeita, mika pitda erikoissairaanhoidon investointitason kor-
keana myo0s tulevina vuosina. Perustasolle, erityisesti perusterveydenhuoltoon, on tehty investointeja
hieman maan keskitasoa enemman. Hyvinvointialueen talousarviossa esitetyt, omaan taseeseen toteu-
tettavat investoinnit ovat linjassa kuntien vuosina 2018-2022 tekemien investointien kanssa (kuvio 4).

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue sai lainanottovaltuutta vuoden 2023-2026 investointisuunnitelmien
toteuttamiseen 351 miljoonaa euroa. Vuoden 2023 talousarvion heikon vuosikatteen vuoksi alueella ei
kuitenkaan ole lainanottovaltuutta uusiin investointihankkeisiin. Alue voi kuitenkin jatkaa aiempia inves-
tointihankkeita normaalisti ja nostaa niihin osoitetut lainat. Arviointihetkelld neuvotteluja lainanottoval-
tuuden muuttamiseksi ei ollut kdynnistetty.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen investointisuunnitelma vuosille 2023-2026 ja 2024-2027 hyvaksyt-
tiin syyskuussa 2022. Omaan taseeseen toteutettavien investointien paapaino on asiakas- ja
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potilastietojarjestelmien yhtendistamisessa ja palvelujen digitalisoinnissa. Investointeja vastaavien sopi-
musten paapaino on rakennusinvestoinneissa, jotka koskevat terveydenhuollon toimitilojen peruskor-
jauksia. Alue toimii padosin vuokratiloissa, joten se ei ole rakennuttamassa uusia toimitiloja omaan ta-
seeseen. Toimitilasuunnitelmia tdsmennetdan palveluverkkolinjausten valmistuttua yhdessa kuntien
kanssa.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella ei ole tytaryhtioita, joten hyvinvointialueelle ei muodostu konser-
nirakennetta. Alue on vdhemmistoosakkaana HUS-yhtymassa, joka laatii oman investointisuunnitelman.

Vaeston ikarakenteen muutoksen vaikutus ennakoituihin kustannuksiin
painottuu iakkaiden palveluihin

Vaeston ikarakenteen muutoksiin pohjautuvien THL:n ennustelaskelmien mukaan Lansi-Uudenmaan
hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten ennakoidaan kasvavan vuosina 2021-2030
keskimaarin 1,7 prosenttia vuodessa (koko maassa 1,0 %). Kustannusten vuosikasvu vahenee 1,6 pro-
senttiin ulotettaessa ennuste 15 vuoden periodille. Alueen ennakoitua sosiaali- ja terveydenhuollon me-
nokehitysta kasvattaa suhteellisesti eniten vaeston kasvusta ja ikddntymisesta aiheutuva palvelutarpei-
den kasvu, mika nostaa erityisesti idkkaiden palvelujen ja somaattisen erikoissairaanhoidon kustannuk-
sia (kuvio 5). Kasvuennuste ei huomioi inflaation, tuottavuuden, palvelurakenteen tai véeston sosioeko-
nomisen aseman muutoksia.

! Kuntien ja kuntayhtymien vuoden 2021 alussa toteutettu tilastouudistus tarkensi sosiaali- ja terveydenhuollon ta-
loustietojen raportointia 17 tehtdvaluokasta yli 60 palveluluokkaan. Palveluluokitus sisalsi erittelemattomia palvelu-
luokkia, joiden sisaltd vastaa paaosin entisid muiden palvelujen tehtavdluokkia. Kunnat ovat raportoineet merkitta-
vdn osan kustannuksistaan erittelemattomien palveluluokkien kautta, minka takia aikasarjatarkastelua ei toteuteta
tarkemmalla palveluluokkatasolla. Jarjestamisvastuun siirryttyd hyvinvointialueille sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannuksiin huomioidaan hyvinvointialueille siirtyneet tehtavat. Tama poikkeaa aiemmasta tarkastelusta, jossa so-
siaali- ja terveydenhuollon kustannuksiin myos luettiin tyollistymista tukevat palvelut, kotoutuminen seka ymparis-
toterveydenhuolto.
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Kuvio 3. Sosiaali- ja terveydenhuollon nettokadyttokustannusten jakauma vuonna 2022

-100%

-17 %

Ero koko maahan

@ Erikoissairaanhoito

@ Perusterveydenhuollon vuodeosasto
Perusterveydenhuollon avohoito

@ suun terveydenhuolto

Lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuollon
avopalvelut ja lastensuojelu

@ Tysikaisten sosiaalipalvelut

@ 13kkaiden palvelut

@ Vammaispalvelut

@ Piihde- ja mielenterveyspalvelut

@ Erittelemiton muu sosiaali- ja terveystoiminta

Kuviossa esitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon nettokayttokustannusten jakauma tehtavittain suh-
teutettuna palveluita kayttavien ikaluokkien vaestoon. Jos hyvinvointialueen vaestoon suhteutetut me-
not ovat maan keskiarvoa suuremmat, kuvion tehtavakohtainen osa ylittaa keskiviivalla kuvatun maan
keskiarvon. Ero maan keskiarvoon on kuvattu myos prosentteina. lakkadiden palvelujen nettokayttokus-
tannukset on suhteutettu alueen yli 75-vuotiaaseen vaestdon. Tyoikaisten sosiaalipalvelujen nettokayt-
tokustannukset on suhteutettu 18-65-vuotiaaseen vaestoon. Lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuol-
lon avopalvelujen ja lastensuojelun nettokayttokustannukset on suhteutettu alle 18-vuotiaaseen vaes-
toon. Tehtdvakohtaisen osuuden leveys kuvaa nettokayttokustannusten suhteellista osuutta alueen kai-

kista sosiaali- ja terveydenhuollon nettokayttokustannuksista.

Tiedot perustuvat kuntien Valtiokonttorille raportoimiin palveluluokkakohtaisiin taloustietoihin.
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Kuvio 4. Reaaliset asukaskohtaiset investointimenot tehtavittdin vuosina 2018-2022 ja hyvinvoin-
tialueen talousarviosuunnitelman asukaskohtaiset investointimenot vuodelle 2023
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L-uU HUS

2018 2019 2020 2021 2022 2023
Talousarviosuunnitelman
investointimenot

@ Erikoissairaanhoito @ 14kkaiden palvelut Lasten, nuorten ja perheiden palvelut
@ Mielenterveyspalvelut ja pdihdehuolto @ Muu sosiaali- ja terveystoiminta @ Perusterveydenhuolto
@ Vammaispalvelut Tukipalvelut — Koko maan taso

Kuviossa esitetaan Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen (L-U) ja HUS-kuntayhtyman sosiaali- ja tervey-
denhuollon toteutuneet reaaliset asukaskohtaiset investointimenot tehtavittdin vuosina 2018-2022. To-
teutuneet investointimenot perustuvat kuntien ja kuntayhtymien vuosina 2018-2020 Tilastokeskukselle
javuosina 2021-2022 Valtiokonttorille raportoimiin taloustietoihin (HHTPP).

Kuviossa esitetdan lisaksi hyvinvointialueen ja HUS-yhtyman talousarviosuunnitelmassa esitetyt omaan
taseeseen toteutettavat asukaskohtaiset investointimenot (sis. pelastustoimen) vuodelle 2023. Vuoden
2023 investointimenot perustuvat hyvinvointialueiden Valtiokonttorille raportoiman talousarviosuunni-
telman (HTAS) tietoihin. Luvusta puuttuvat investointisuunnitelmassa esitetyt investointeja vastaavat so-
pimukset.
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Kuvio 5. Vdestorakenteen muutoksen vuosittainen vaikutus alueen sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannusten ennakoituun kehitykseen, prosenttia vuodesta 2021 vuoteen 2040
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Perusterveydenhuollon avohoito @ Perusterveydenhuollon vuodeosasto @ Suun terveydenhuolto
@ somaattinen erikoissairaanhoito @ Piivystys @ Mielenterveys- ja paihdepalvelut
@ Vammaispalvelut @ Ikdantyneiden palvelut (@ Lasten, nuorten ja perheiden sosiaali-

huollon avopalvelut ja lastensuojelu
@ Kotihoito (alle 65-vuotiaat) @ Tyossakayvien sosiaalipalvelut — Yhteensa

/A Kuviossa esitetaan, miten alueen sosiaali- ja terveydenhuollon menot kehittyvat vaestérakenteen muu-
toksen myota, mikali toiminta kehittyy nykytilan kaltaisesti. Arvio palvelutarpeen vuosittaisista muutok-
sista perustuu pitkan aikavalin sosiaalimenojen analyysimallin (SOME-mallin) ennusteisiin. Luvut kerto-
vat prosentteina tehtavittdin, kuinka paljon hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalvelujen volyymi kes-
kimaarin vuosittain kasvaa vuodesta 2021 vuoteen 2040. Luku ei sisalla inflaation ja tuottavuuden vaiku-
tusta.

Laskentamalli perustuu THL:n kokoamiin rekisteriaineistoihin vuodelta 2019 seka sosiaalihuollon avohoi-
don osalta suoriin aineistopyyntoihin.
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Palvelujen yhdenvertaista saatavuutta,
henkiloston riittavyytta ja talouden
hallintaa edistavat toimenpiteet

Terveyspalveluihin paasyssa on vaikeuksia seka perus- etta
erityistasolla

Maaliskuussa 2023 terveysasemien asiakkaista noin puolet paasi viikon kuluessa kiireettomalle avosai-
raanhoidon laakarikdaynnille. Perusterveydenhuollon palveluissa puhelinasioinnin osuus on merkittava;
puhelinpalvelun ruuhkautumisen vuoksi valiton yhteydensaanti paikoittain kuitenkin hidastui. Lisaksi
hoitoon paasyn odotusaikatietojen julkaisemisessa oli puutteita. Hyvinvointialue arvioi hyvin haasteel-
liseksi toteuttaa perusterveydenhuollon kiristynytta hoitotakuuta.

Perusterveydenhuollon avohoidon ladkaripalveluja kaytetdan verrattain vahan, toisaalta yksityisten laa-
karipalvelujen kaytto on hyvin yleista. Terveyspalvelujen jarjestamisessa kaytetaan yha runsaammin pal-
veluseteleitd, mutta palvelujen saamista madrdajassa ei pystyta taysin turvaamaan edes niilla.

Terve Suomi 2022 -tutkimuksen mukaan alueen vaeston kokemukset ladkari- ja hoitajapalvelujen riitta-
vyydesta olivat maan keskitasoa; noin joka neljas oli tyytymaton lddkaripalvelujen riittavyyteen (kuvio 6).
MoniSuomi 2022 tutkimuksen mukaan maahanmuuttajista reilu kolmannes piti ladkaripalveluja riitta-
mattémina ja noin puolet sosiaalipalveluja. Vuonna 2022 Uudenmaan alueen terveyskeskukset saivat
aiempaa merkittavasti kielteisempaa asiakaspalautetta.

Monisairailla hoidon jatkuvuus perusterveydenhuollon hoitajan vastaanottopalveluissa oli hieman keski-
maaraista heikompaa. Avohoidon keinoin valtettavissa olevia, paivystyksellisesti alkaneita vuodeosasto-
jaksoja oli kuitenkin muuhun maahan verrattuna vahan.

Suun terveydenhuollon kasvanut kysynta on ruuhkauttanut palveluja

Suun terveydenhuollossa noin joka kuudes asiakas joutui odottamaan hammaslaakarille paasya yli kolme
kuukautta. Hoitoon paasya on vaikeuttanut erityisesti kasvanut kysynta. Vaeston kokemukset hammas-
laakaripalvelujen riittdvyydesta olivat maan toiseksi heikoimmat. Suun terveydenhuollon kiristynyt hoi-
totakuu aiheuttaa hyvinvointialueen arvion mukaan merkittavia haasteita.

Paasy erikoissairaanhoitoon vaikeutui useilla erikoisaloilla, ja maaraajoissa pysyttiin aiempaa heikom-
min. Vuoden 2022 lopussa Uudellamaalla yli puoli vuotta erikoissairaanhoitoa odottaneita oli saman ver-
ran kuin maassa keskimaarin. Vuoden 2023 ensimmaiselld neljanneksella noin joka viides oli odottanut
hoitoa yli puoli vuotta, mika oli maan suurimpia osuuksia. Odotusajan mediaani oli maan korkein. Perus-
ja erityistason valisten hoito- ja palveluketjujen sujuvuudessa ilmeni haasteita.
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Henkilostopula ja kasvaneet palvelutarpeet vaikeuttavat lasten ja
nuorten palvelujen saatavuutta - psykiatrian hoitotakuu toteutui
verrattain hyvin

Lastenneuvolan laajojen terveystarkastusten peittavyys on heikentynyt vuodesta 2018 ja oli maan mata-
limpia. Ylakoululaisten verrattain yleisestd ahdistuneisuudesta ja kasvaneista mielenterveys- ja pdihde-
ongelmista huolimatta paasy kouluterveydenhoitajalle ja -kuraattorille on vaikeutunut. Oppilas- ja opis-
kelijahuollon uudistuneen lainsdaadannon vaatimusten tayttamista haastaa varsin merkittavasti psykolo-
geja koskeva vahimmaismitoitus.

Sosiaalihuolto- ja lastensuojelulakien mukaisten palvelujen jarjestaminen on paikoittain vaikeutunut
henkilostopulan vuoksi. Lastensuojeluilmoitusten maara on maan pienimpid mutta kasvussa maan
yleista kehitysta noudatellen. Vaikka lastensuojelun lakisdateinen asiakasmitoitus ei taysin toteutunut,
alue pysyi keskimaaraista paremmin lastensuojelua koskevien lainmukaisten aikarajojen raameissa. Hy-
vinvointialueella oli arvionsa mukaan lahes taysimaaraiset edellytykset paasta uudistuvan lastensuojelun
vahimmaishenkilostomitoitukseen.

Huostassa olevien lasten ja nuorten maara on verrattain pieni. Kodin ulkopuoliset sijoitukset painottuivat
voimakkaasti laitoksiin perheiden sijaan.

Uudellamaalla lasten- ja nuorisopsykiatrian hoitotakuu toteutui keskimaaraista paremmin vuoden 2023
ensimmaiselld neljannekselld. Avohoidon kysynta ja kdynnit vahenivat edellisvuodesta. Hoitoon paasy
erityistason paihdepalveluihin oli vaikeaa. Lasten ja nuorten mielenterveys- ja paihdepalvelujen palvelu-
kokonaisuutta ja -ketjuja ei ole maaritelty.

lakkaiden palvelujen peittavyys on heikentynyt kaikissa
palvelumuodoissa

lakkaiden palvelujen jarjestamisen tilaa koskevan kyselyn mukaan palvelutarpeen arviointiin paasi laki-
sadteisessa ajassa yli 80 prosenttia asiakkaista (kuvio 7). Keskimaardistda enemman riittamattomyytta ar-
vioitiin olevan kotikuntoutuksessa, koti- ja perhehoidon palveluissa sekd ymparivuorokautisissa asumis-
palveluissa. RAl-arvioitujen 75 vuotta tayttaneiden osuus oli verrattain pieni.

Palvelujen peittavyys oli verrattain heikkoa; peittavyys on heikentynyt kaikissa palvelumuodoissa vuo-
desta 2018 alkaen. Noin joka neljas alueen 75 vuotta tayttanyt sai palveluja saannollisesti. Kotona asuvien
osuus on keskimaaradista suurempi. Kotihoidon henkiloston osuus ikdihmisten palvelujen kokonaishenki-
l6stomaarasta on verraten pieni, mutta kasvussa.

Yksityisen sektorin osuus iakkaiden ymparivuorokautisessa hoidossa
maan suurin yhdessa Vantaan ja Keravan kanssa

Marraskuussa 2022 iakkaiden ymparivuorokautisen hoidon henkiloston vahimmaismitoituksen (0,6)
taytti 98 prosenttia yksikoista. Vasta reilu neljannes yksikoista oli saavuttanut henkilostomitoituksen 0,7.
Hyvinvointialue arvioi varsin haasteelliseksi toteuttaa hoivahenkiloston vaiheittain nousevaa vahim-
maismitoitusta. Yksityisen sektorin osuus iakkaiden ymparivuorokautisesta palveluasumisesta ja laitos-
hoidosta oli asiakasmadaran perusteella maan suurin yhdessd Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
kanssa (63 %, koko maa 52 %).
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Toimeenpano keskittyy organisaation peruslahtokohtien
rakentamiseen, palvelurakenteen muutokset viela odottavat

Vuonna 2022 hyvinvointialueen jarjestamistehtavassa korostuivat organisaation kyvykkyyksien rakenta-
minen ja toiminnan vakauttaminen. Muutosvaihe on kdynnistymassa syksylla valmistuvan palvelustrate-
gian ja siihen sisdltyvien suunnitelmien myota.

Alueen mukaan jarjestamista haastaa yhtdaikainen talouden sopeuttaminen ja tulevaisuuteen inves-
tointi. Lisaksi on tasapainoiltava muutosvauhdin kanssa henkiloston tyhyvinvoinnin yllapitamiseksi.

Yhteiset toimintamallit laajenemassa hyvinvointialueelle vaiheittain

Hyvinvointialueella on kdynnissa toimintamallien laaja-alainen yhtenaistaminen. Terveysasemien toimin-
tamallit yhtendistetdaan kesalla 2023 valmistuneen arvioinnin pohjalta, ja avosairaanhoidon yhteismital-
lista jarjestamista tukee yhteinen avosairaanhoidon johtamismalli. Palvelusetelit yksittaisiin terveyskes-
kusladkarikaynteihin otetaan kayttoon syksylla. Terapiat etulinjaan -toimintamalli on laajenemassa alu-
een mielenterveys- ja pdihdepalveluihin sekd avosairaanhoitoon vuoden 2024 loppuun mennessa. Perhe-
keskuspalvelujen yhdenmukaistaminen etenee vaiheittain. Hyvinvointialueella oli arvionsa mukaan tay-
simadraiset edellytykset jarjestaa palvelut yhdenvertaisesti vuoteen 2025 mennessa (taulukko 2).

Asiakas- ja potilastietojarjestelmien yhtendistaminen etenee

Kielellisten oikeuksien toteutumista tukee alueelle perustettu ruotsinkielisten palvelujen yksikko, jonka
tehtavana on varmistaa ruotsinkielisten palveluiden kehittaminen osana palvelujen kokonaissuunnitte-
lua. Palvelun saatavuutta omalla aidinkielella selvitetdaan jatkossa asiakaspalautekyselyssa. Monikielista
matalan kynnyksen verkkoasiointia tukee alueella kdytt6on otettu monikielisen palvelukeskuksen palve-
lukonsepti.

Asiakas- ja potilastietojarjestelmakannan yhtendistaminen kaynnistyi kevaalla 2023 tehdyn selvityksen
pohjalta. Syyskuussa kokoontuvalle aluehallitukselle esitettiin yhtendisen jarjestelmakokonaisuuden
hankkimista kilpailutuksen kautta sen sijaan, etta alueella otettaisiin kdyttoon sidosyksikkdasemassa ole-
van Oy Apotti Ab:n jarjestelma.

Perus- ja erityistason palvelujen yhteensovittaminen vahvistumassa
HUS-jarjestamissopimuksen myota

Alueella oli kdynnissa palvelujen yhteensovittaminen. Perustason terveys- ja sosiaalipalvelujen integraa-
tiota on vahvistettu muun muassa perhekeskuspalveluissa. Terveysasemien tiimimalli oli laajentumassa
koko alueelle, mutta sosiaalipalvelujen kytkeytyminen siihen vaikutti verrattain ohuelta. Sote-keskusten
moniammatillista toimintamallia ei viela ole maaritelty. Perusterveydenhuollon vahvistaminen seka pal-
velukokonaisuuksien ja -ketjujen yhteensovittaminen sisaltyvat vahvasti HUS-jarjestamissopimuksen lin-
jauksiin. Konkreettisia esimerkkeja 6ytyy jo psykiatriasta, jossa reaaliaikaiset konsultaatiot ovat yleisty-
massa. kehittamiseksi kaynnistyi Uusimaa-tasoinen projekti, jonka tavoitteena on paivystystoiminnan ke-
hittdminen. Keskitetty potilasohjaus on sujuvoittamassa siirtymia jatkohoitoon.
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Rakenteilla oleva alueorganisaatiomalli varmistaa henkiloston
riittavyytta ja palvelujen yhdenvertaista saatavuutta eri puolilla aluetta

Palvelujen yhdenvertaista saatavuutta ja henkiloston riittavyytta tukee vaiheittain rakentuva alueorgani-
saatiomalli, jossa palveluista yha suurempi osa tuotetaan keskitetyissa yksikdissa. Muun muassa iakkai-
den neuvonta- ja asiakasohjauspalveluja tuotetaan lantisella ja itdiselld alueella. Suun erikoishoidon yk-
sikko palvelee koko alueen vaestda. Perheoikeudelliset palvelut, sijaishuollon asiakasohjaus ja hoitotar-
vikejakelu ovat toimineet koko alueen laajuisesti vuoden 2023 alusta lahtien.

Sahkoisten palvelukanavien kayttoonottoa valmisteltiin eri palveluissa. Etdhoiva on laajentunut osaan
aluetta, ja chat-palvelut ovat laajenemassa vaiheittain. Osana sahkoista perhekeskusta avautui Oma-
perhe-verkkopalvelu, josta on kuitenkin toistaiseksi kaytossa vain palvelun yleinen osio. Etateknologian
kaytto kuntoutuksessa seka sosiaalipalveluissa on yleistymassa. Digitaalisten ja ICT-palvelujen kehittami-
sessa tehdaan myos Uusimaa-tasoista yhteistyota.

Henkiloston riittavyytta edistavat systemaattiset toimet eivat olleet
viela kaynnistyneet

Hyvinvointialue arvioi varsin haasteelliseksi turvata osaavan henkildston saanti vuoteen 2025 mennessa.
Hieman paremmat edellytykset alueella on vahvistaa alan veto- ja pitovoimatekijoita (taulukko 2). Henki-
lOston riittavyytta edistavien linjausten valmistelu oli kdynnissa osana palvelustrategiaa. Yksittaisia
avauksia oli jo tehty, mutta systemaattiset toimenpiteet eivat viela olleet kaynnistyneet.

Alueella kdynnistyi urapalvelutoiminto, johon sisaltyvat rekrytointi eri muodoissaan, oppilaitosyhteistyo
ja vuokratyovoiman kayton ohjaus. Toimintoon liittyy myos henkilostosuunnittelu ja henkiloston koulut-
tautumismahdollisuudet, tydssdaoppiminen ja urapolut. Kansainvaliseen rekrytointiin tahtaava pilotti oli
kdynnissa.

Henkiloston riittavyytta on edistetty esihenkildiden valmennuksilla seka henkilostolle maksettavilla palk-
kioilla. Rekrytointiprosesseihin panostetaan ja pyritdadan luomaan hyvat tyota tukevat rakenteet. Alueen
mukaan useimmat paivittaisjohtamiseen liittyvat toimet painottuvat vaikuttavien prosessien ja henkil6s-
ton riittavyyden varmistamiseen.

Talouden hallinta kaynnistymassa toimintaa tehostamalla

Hyvinvointialueella oli arvionsa mukaan taysimaaraiset edellytykset saattaa toimintansa taloudellisesti
kestavaksi vuoteen 2025 mennessa. Hieman heikommat edellytykset alueella oli hidastaa kustannusten
kasvua suhteessa palvelutarpeen kasvuun (taulukko 2). Alueen mukaan sopeutustoimia hankaloittavat
alkuvaiheessa erityisesti palveluiden jarjestamiseen liittyva lainsdadanto seka henkilostopula.

Hyvinvointialueen strategian mukaan talouden tasapainotuksen keskeisia keinoja pitkalla aikavalilla ovat
monituottajamallin vaikuttava hyodyntaminen, sujuvat hoitopolut, digitalisaation edistdminen, palvelu-
jen rakenteelliset muutokset ja kustannustietoisuus. Keinot sisallytetdan talouden tasapainottamisohjel-
maan. Ennen suunnitelman valmistumista hyvinvointialue oli kdynnistamassa toiminnan tehostamistoi-
menpiteitd vaiheittain kesan ja syksyn 2023 aikana. Toimenpiteet ovat luonteeltaan yleisia toiminnan jar-
keistyksid ja harmonisointeja seka toimia, joilla pyritddn hyodyntamaan toiminnasta saatavia mittakaa-
vaetuja. Suurin kustannushyotypotentiaali oli konsernihallinnossa, jossa jarkeistetetddan muun muassa
ICT-jarjestelma- ja lisenssikantoja.
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Toiminnan tehostamistoimien lisdksi ryhdyttiin laatimaan erillisia selvityksia, joilla tuetaan palvelustra-
tegian ja siihen sisaltyvan tasapainottamisohjelman laatimista. Nama liittyivat muun muassa terveyspal-
velujen vahvistamiseen idkkaiden palveluissa, terveysasemien kiirevastaanottotoiminnan laajentami-
seen, omalaakarimallin pilotointiin seka palvelukokonaisuuksien ja -ketjujen kehittamiseen yhteistydssa
HUS-yhtyman kanssa. Tyon tueksi kdynnistyi palvelurakenteiden nykytilaselvitykset palvelukohtaisesti.

Palvelujen tuottamistapoja linjataan osana valmisteilla olevaa hankinta- ja tuotantostrategiaa. Oman
tuotannon osuus on verrattain pieni ja ostopalvelujen osuus (ilman HUS-ostoja) on noin 30 prosenttia ko-
konaismenoista (noin 600 milj. euroa). Monituottajamallia on jo paatetty hyodyntaa iakkaiden palve-
luissa, jotta voidaan vahentaa kalliin ja runsaan vuokratydvoiman kayttoa.
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Kuvio 6. Ladkarin ja hoitajan vastaanottopalveluja riittimattomasti saaneiden osuus vuodesta
2020 vuoteen 2022 hyvinvointialueittain ja koko maassa, (%) tarvinneista

Ladkarin vastaanottopalvelut Hoitajan vastaanottopalvelut
Pohjois-Karjala Keski-Uusimaa
Keski-Uusimaa : Pohjois-Karjala
Kainuu > Helsingin kaupunki
Vantaa ja Kerava > Vantaa ja Kerava
Pohjanmaa [ 3 Kainuu D
Etela-Karjala [ 3 Pohjanmaa [ 3
Helsingin kaupunki > Lénsi-Uusimaa >
Kymenlaakso Lappi [ 3
Ita-Uusimaa : Paijat-Hame >
Satakunta D> Itd-Uusimaa >
Koko maa Satakunta >
Pohjois-Pohjanmaa Koko maa
Keski-Suomi Eteld-Karjala |3
Lappi Kymenlaakso |3
Pirkanmaa Varsinais-Suomi [ 3
Lansi-Uusimaa Pirkanmaa >
Paijat-Hame > Pohjois-Pohjanmaa >
Varsinais-Suomi Keski-Suomi [ 2
Etela-Pohjanmaa J Pohjois-Savo
Keski-Pohjanmaa [ Etela-Pohjanmaa :
Pohjois-Savo D Kanta-Hame >
Etela-Savo > Etela-Savo
Kanta-Hame > Keski-Pohjanmaa :
20 30 10 20 40
% %

Kuviossa esitetdan prosenttiosuudet 20 vuotta tayttaneista, jotka olisivat tarvinneet ladkarin, sairaan-
hoitajan tai terveydenhoitajan vastaanottopalvelua, mutta eivat saaneet sita mielestaan riittavasti tai
lainkaan. Vastaajia pyydettiin huomioimaan kunnan, tyoterveyshuollon ja yksityisen palveluntarjoajan
tuottamat palvelut. Nuolen suunta ja pituus osoittaa muutosta vuodesta 2020 vuoteen 2022. Vuotta 2020
koskevat tiedot on saatu THL:n Finsote 2020 -kyselytutkimuksesta ja vuotta 2022 koskevat tiedot THL:n
Terve Suomi 2022 -kyselytutkimuksesta.
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Kuvio 7. Niiden 75 vuotta tiayttianeiden asiakkaiden osuus, jotka paasivat palvelutarpeen arvioin-
tiin lakisaateisessa seitsemassa arkipaivassa vuonna 2022

LA

. 100 %

80-99 %
60-79 %

_590,
P-pP KA ' 47-59 %

Tieto puuttuu

P-K Keski-Uusimaa . .
‘ [ta-Uusimaa

Lansi-Uusimaa

-

..
L' 0' ()
| Vantaa ja Kerava
Helsinki

Kartassa esitetdaan kuntien ja kuntayhtymien vaestoosuuksien avulla laskettu arvio siita, kuinka suuri
osa 75 vuotta tayttaneista asiakkaista on paassyt palvelutarpeen arviointiin lakisdateisessa seitseman ar-
kipaivan maaraajassa hyvinvointialueilla ja Helsingin kaupungissa. Koko maan keskiarvo on 80 prosenttia.
Yli 80 prosentin alueet on merkitty sinisen savyilla ja alle 80 prosentin alueet punaisen savyilla. Tiedot on
saatu THL:n syksylla 2022 toteuttamasta Vanhuspalvelujen tila -seurannan jarjestajakyselysta.

Paatdsten tueksi 23/2023 27



Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestaminen Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella:
Alueellinen asiantuntija-arvio, syksy 2023

Taulukko 2. Hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtymé&n oma arvio alueen edelly-
tyksista saavuttaa sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalliset tavoitteet vuoteen 2025 men-

nessa (1 = jonkin verran, 4 = tdysimaaraisesti)

Yhteisty6alue Hyvinvointialue Palvelut on Osaavan Sosiaali- ja Toiminta on Kustannusten
jarjestetty henkiloston terveysalan taloudellisesti kasvua on
yhdenvertaisesti  saantion veto- ja pito- kestavaa hidastettu
turvattu voimatekijoitd on suhteessa

vahvistettu palvelutarpeen
kasvuun

2,57

N
=
-]

3

[

Koko maa

2,

w

Etela-Suomi Helsingin kaupunki
[ta-Uusimaa
Keski-Uusimaa
Lansi-Uusimaa
Vantaa ja Kerava
Eteld-Karjala
Kymenlaakso
Paijat-Hame
HUS-yhtyma

Ita-Suomi Pohjois-Savo

Keski-Suomi

A W Wlw b~ A WA DA W W W
N N Wl W W NN N NN = W

Eteld-Savo

Pohjois-Karjala

Sisd-Suomi Pirkanmaa
Kanta-Hame

Eteld-Pohjanmaa

Lansi-Suomi Varsinais-Suomi
Satakunta

Pohjanmaa

Pohjois-Suomi  Pohjois-Pohjanmaa
Keski-Pohjanmaa

Kainuu

W W W W W N WlwWw N WA BN WINMN N W W W w w N w
N W W NW H WIN B W[Pd W N NN WD P W P> PP NN

N W W W|hd H WINMN DN WA W W NN W W N W =N

w A DA W W W W W W N|W
N W NN N WD NN NW

Lappi

Taulukossa esitetaan hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman arviot sosiaali- ja ter-
veydenhuollon valtakunnallisten tavoitteiden saavuttamista koskevissa vaittamissa. Mita suurempi arvo
on, sita taysimaaraisemmin alue arvioi saavuttavansa tavoitteen vuoteen 2025 mennessa. Arviot sisalty-
vat hyvinvointialueiden laatimiin sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislain 29§:n mukaisiin selvityk-
siin. Selvitykset on laadittu toukokuussa 2023.
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Menetelmat ja laatuseloste

Arvioinnin tietopohja

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) laatiman asiantuntija-arvion maérallisen tietopohjan perus-
tana on noin 500 indikaattorista muodostuva sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuusmitta-
risto (KUVA). KUVA-mittariston tarkoituksena on varmistaa sosiaali- ja terveysministerion (STM) ohjauk-
sessa ja THL:n asiantuntija-arvioinnissa kaytettavien tietojen yndenmukaisuus ja edellytykset yhteisen ti-
lannekuvan synnylle. Vuosina 2022-2024 KUVA-mittaristoa kehitetdan osana Euroopan unionin rahoitta-
maa Suomen kestavan kasvun ohjelmaa. Arvioinnin tietopohjaan on sisallytetty myds vuosille 2023-2026
maadritellyt sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnallisten tavoitteiden seurantaindikaattorit.

Asiantuntija-arvion lahdeaineistona hyodynnetaan liséksi hyvinvointialueiden laatimia selvityksia sosi-
aali- ja terveydenhuollon ja talouden tilasta sekd muita dokumenttiaineistoja erityisesti hyvinvointialuei-
den, Helsingin kaupungin ja HUS-yhtyman strategioista seka toimeenpano- ja muutosohjelmista. Osa ar-
vioinnin tietopohjaa ovat myos Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston Valviran ja aluehallinto-
virastojen selvitykset alueiden sosiaali- ja terveydenhuollon yhdenvertaisesta toteutumisesta seka muut
kansallisten viranomaisten laskelmat, tilastot ja selvitykset.

Hyvinvointialueiden tilannekuvan tulkintaa on syvennetty ja taydennetty keskusteluissa alueiden edusta-
jien kanssa.

Tietopohjan avoimuus, saatavuus ja laatu

KUVA-mittaristo ja muu tietopohja avoimesti tarkasteltavissa

Arvioinnissa kaytetyt KUVA-indikaattoritiedot ovat saatavissa Sotekuva-verkkopalvelusta (sotekuva.fi)
koko maan tasolla (sis. Ahvenanmaan), hyvinvointialueittain ja kunnittain. Mittariston lisaksi kaytetyt
muut indikaattoritiedot ovat saatavissa tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanetista (sotkanet.fi). Muut ti-
lastotiedot ja arvioinnissa kadytetyn laadullisen dokumenttiaineiston tiedot [0ytyvat [ahdeluettelosta. Val-
viran ja aluehallintovirastojen valvontahavaintoraportit on julkaistu virastojen verkkosivuilla. Alueiden
edustajien kanssa kaydyt keskustelut eivat ole julkisia.

Indikaattorituotannon tavoitteena ajantasaisuus ja laatu

KUVA-indikaattorit paivittyvat padasaantoisesti vuosittain. Syksylla 2023 STM:n johdolla kaytaviin ohjaus-
neuvotteluihin valmistautumista ja hyvinvointialueiden jarjestamisen arviointia varten KUVA-mittariston
paivittaminen keskeytettiin 31.5.2023. Mittariston indikaattoreista 88 prosenttia paivittyi uusilla tie-
doilla. Valtiokonttorin tiedonkeruuaikataulujen vuoksi arvioinnissa hyddynnettiin vield 21.8.2023 julkais-
tut taloustiedot, jotka ovat saatavissa THL:n verkkosivuilta.

KUVA-mittariston tuotannon oikea-aikaisuus on parantunut vuodesta 2018 alkaneen seurantajakson ai-
kana. Arvioinnissa kaytetyn tietopohjan ajantasaisuutta vahvistetaan hyodyntamalla soveltuvin osin
myos THL:n kuukausittain paivittyvia tietokantaraportteja.

Arvioinnissa kiinnitetdan erityista huomiota kaytettavien indikaattoritietojen laatuun. Laatupuutoksia
seurataan indikaattorikohtaisilla lisatiedoilla. Indikaattoreita, joissa on tiedossa olevia merkittavia laatu-
puutteita, ei ole kaytetty arvioinnissa.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestaminen Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella:
Alueellinen asiantuntija-arvio, syksy 2023

Arviointiin vaikuttavat laatupuutokset

Vuonna 2021 toteutettu taloustietojen tiedonkeruun uudistaminen vaikuttaa talouden arvioinnin edelly-
tyksiin my0s syksylla 2023 julkaistavissa asiantuntija-arvioissa. THL:n julkaisemat vuoden 2022 sosiaali-
ja terveydenhuollon julkinen talous -tilaston indikaattorit seka tilastokuutiot perustuvat palveluluokka-
kohtaisiin tietoihin, joita kunnat ja kuntayhtymat ovat 1.5.-16.8.2023 raportoineet Valtiokonttorin tieto-
palveluun. Manner-Suomen kunnista Keuruun ja Simon kuntien sekd mm. Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin
kuntayhtyman tiedot jaivat puuttumaan julkaistuista tiedoista.

Taloustilaston palveluluokitusten muutokset seka erittelemattomat palveluluokat vaikuttavat tietojen
vertailukelpoisuuteen alueiden seka vuosien 2021 ja 2022 valilla. Arvioinnissa kadytetyissa KUVA-indikaat-
toreissa tama on huomioitu karkeistamalla tietojen tarkastelutasoa eli muodostamalla summaindikaat-
toreita. Kuntien ja kuntayhtymien tilikaudelle 2022 on kirjautunut liséksi useita poikkeavia erid, mika vai-
kuttaa tietojen vertailukelpoisuuteen. Naita ovat mm. kuntayhtymien alijaaman kattaminen ja ylijaaman
palautus seka osakkeiden ja kuntien sote-kiinteistdjen myynneista kirjatut luovutusvoitot. Tietojen laatua
kuvataan tarkemmin tilaston laatuselosteessa.

Vuoden 2020 tarvevakioiduissa menoissa, joita on kaytetty tammikuussa 2023 julkaistuissa THL:n asian-
tuntija-arvioissa, on havaittu aineiston muodostamisessa syntyneesta laskentavirheesta aiheutunut poik-
keama. Virheelliset tiedot ovat vaikuttaneet tulkintoihin alueiden tilanteesta. Oikaistut tiedot on julkaistu
15.9.2023 Sotekuvassa ja Sotkanetissa (tiedote). Virheella ei ole vaikutusta syksylla 2023 julkaistavissa asi-
antuntija-arvioissa kaytettyihin tietoihin (tarvevakioidut menot 2021) tai tulkintoihin.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestaminen Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella:
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Lahteet ja arvioinnissa kaytetty tausta-
aineisto

Aluehallintovirasto. Eteld-Suomen aluehallintoviraston selvitys sosiaali- ja terveydenhuollon yhdenvertaisesta
toteutumisesta vuonna 2022. Verkkolahde [luettu 6.9.2023]

Forsell, M. & Kuoppala, T. (2023). Lastensuojelun kasittelyajat 1.10.2022-31.3.2023. Lakisaéateisista kasittely-
ajoista lipsutaan yha useammin. Tilastoraportti 41/2023. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.
Verkkolahde

Forsell, M. & Kuoppala, T. (2023). Lastensuojelun sosiaalityon henkilostomitoitus huhtikuussa 2023: Enimmais-
asiakasmaara ylittyy yha useammalla sosiaalityontekijalla. Tilastoraportti 42/2023. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos. Verkkolahde

HUS-yhtyma. Yhtyméakokous 15.6.2023 § 9. Tilinpaatos 2022, toiminnan ja talouden toteutuminen vuonna 2022.
Verkkolahde

HUS-yhtyma. Yhtymakokous 15.6.2023 § 11. Tarkastuslautakunnan arviointikertomus vuodelta 2022.
Verkkolahde

Kauppinen, S., Forsius, P. & Kainiemi, E. (2023). 1akkaiden palvelujen jarjestédmisen tila hyvinvointialueiden
aloittaessa. Vanhuspalvelujen tila -seurannan jarjestdjakyselyn tuloksia 2014-2022. Raportti 4/2023. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos. Verkkolahde

Kuusio, H., Velazquez, R., Makipaa L., Klemettild, K.-L., Castaneda, A. & Lilja, E. Ulkomaalaistaustaisen aikuis-
vdeston terveys ja hyvinvointi - MoniSuomi 2022. Joka kolmas maahanmuuttanut ei saa riittavasti laakarin
palveluita. Tilastoraportti 36/2023. THL. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluehallitus 19.06.2023 § 97. Riskienhallintapolitiikan hyvaksyminen.
Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluehallitus 21.11.2022 § 172. Sosiaali- ja terveyspalveluiden ja pelastus-
toimen omavalvontaohjelma. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 27.09.2022 § 55. Investointisuunnitelman 2023-2026 ja 2024-
2027 hyvaksyminen. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 25.10.2022 § 69. Hyvinvointialuestrategia. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 13.12.2022 § 88. Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen vuo-
den 2023 talousarvion ja vuosien 2023-2025 taloussuunnitelman hyvaksyminen. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 13.06.2023 § 16. Vuoden 2022 arviointikertomus.
Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 13.06.2023 § 22. Osavuosikatsaus 1.1.-31.3.2023.
Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 13.06.2023 § 23. HUS jarjestamissopimus. Verkkolahde

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue. Aluevaltuusto 13.06.2023 § 25. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta
annetun lain (612/2021) 39 §&:n mukaisen kaksikielisia sosiaali- ja terveyspalveluja koskevan yhteistydosopimuk-
sen hyvaksyminen. Verkkolahde

Laakariliitto (2023). Terveyskeskusten laakaritilanne 2022. Verkkolahde

Saske, S., Karttunen, T., Kehusmaa, S., Alastalo, H. & Josefsson, K. (2023). Vanhuspalvelujen tila 2022. Kolmas-
osa ympadrivuorokautisen palveluasumisen yksikoista taytti 0,7 mitoituksen jo marraskuussa 2022. Tilastora-
portti 12/2023. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Verkkolahde

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira. Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnan selvitykset ja
tilastot. Verkkolahde [luettu 6.9.2023]
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Suomen Hammaslaakariliitto (2023). Tyovoimaselvitys 2022. Terveyskeskusten hammasldakaritilanne loka-
kuussa. Verkkolahde

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Terveysasemien asiakaspalautekysely. Syksy 2022. Verkkolahde
[luettu 6.9.2023]

Tuominen, P. (2023). Hoitoonpaasy erikoissairaanhoidossa 30.04.2023. Hoitovelka kiireettémaan erikoissai-
raanhoitoon jatkoi kasvuaan kevaalla. Tilastoraportti 34/2023. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.
Verkkoldahde

Valtiokonttori. Hyvinvointialueiden talousarvion ja -suunnitelman vertailuraportti. Verkkolahde
[luettu 31.8.2023]

Valtiokonttori. Hyvinvointialueiden tilinpaatésennusteiden vertailuraportti. Verkkolahde
[luettu 31.8.2023]

Valtiovarainministerié. Hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat. Verkkolahde [luettu 4.9.2023]

Valtiovarainministerié. Luonnos. Kunnilta hyvinvointialueille siirtyvat sosiaali- ja terveyspalveluiden seka pe-
lastustoimen nettokustannukset. Verkkolahde [luettu 4.9.2023]

Valtiovarainministerio. 23.3.2023. Hyvinvointialueiden vakiinnuttamiseen ja toiminnan kehittdmiseen 350 mil-
joonaa euroa. Verkkolahde

Paatdsten tueksi 23/2023 32


https://www.hammaslaakariliitto.fi/sites/default/files/2023-03/Ty%C3%B6voimaselvitys%202022%20-%20Terveyskeskukset.pdf
https://thl.fi/fi/web/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/terveysasemien-asiakaspalautekyselyt
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/146719/TR34_2023_ESH_hoitoonp%c3%a4%c3%a4sy.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.tutkihallintoa.fi/etusivu/hyvinvointialueet/hyvinvointialueen-talousarvio-ja-suunnitelma/talousarvion-ja-suunnitelman-vertailuraportti/
https://www.tutkihallintoa.fi/etusivu/hyvinvointialueet/hyvinvointialueiden-tilinpaatosennusteet/hyvinvointialueiden-tilinpaatosennusteiden-vertailuraportti/
https://vm.fi/rahoituslaskelmat
https://vm.fi/valtionosuuslaskelmia
https://vm.fi/-/hyvinvointialueiden-vakiinnuttamiseen-ja-toiminnan-kehittamiseen-350-miljoonaa-euroa

	Sosiaali- ja terveydenhuollon järjestäminen Länsi-Uudenmaan hyvinvointialueella
	Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen asiantuntijaryhmä
	Sisällys
	Lukijalle
	Asiantuntija-arvion johtopäätökset
	Väestö ja toimintaympäristö
	Kustannukset, investoinnit ja rahoitus
	Menetelmät ja laatuseloste
	Lähteet ja arvioinnissa käytetty tausta-aineisto



